Checkliste AZAV-konformer TN-Vertrag
www.mq-koeln.de

ﬂl’eilnehmerver‘rmg muss VERPFLICHTEND
folgende Angaben und Regelungen enthalten:

N\

Daten zum Trdger
und zu*r Teilnehmer*in

Titel der MaBnahme

Ziel der MaBnahme

Inhalte der MaBnahme

Art des Abschlusses

Zeitlicher Umfang

Kosten der Manahme
und Zahlungsweise

Angaben aus auszugebenden
Lern- / Arbeitsmitteln und
ggf. Arbeitskleidung

tifungsgebiihren

~

Pflichten des Trdgers

Pflichten des Teilnehmers

angemessene Riicktritts-
und Kiindigungsregelungen

Regelungen zum Datenschutz

Urlaubsregelungen

ggf. enthaltene Priifungen inkl.
r

zumindest eine grobe Darstellung
ehort IN den Vertrag, dariiber
inaus kann auch auf Anlagen oder
Flyer verwiesen werden.

Angabe von Dauer und Stunden

hier muss klar sein, wer die Kosten
trdgt und wer mit wem abrechnet.
Zum Beispiel, dass bei Férderungen
durch Gutscheine direkt mit dem
Kostentrdger abgerechnet wird.

was hier angegeben werden muss,
ergibt sich aus der zugrunde
liegenden Kostenkalkulation. Es muss
auch geregelt sein, was leihweise und
was zum Verbleib ausgegeben wird.

mindestens, dass den TN nach
Beendigung der MaBnahme (auch nach
vorzeitiger) eine TN-Bestdtigung

mit Inhalte, zeitlichem Umfang

und Ziel der Manahme

mindestens Anwesenheitspflicht,
Mitteilungspflicht bei Fehlzeiten,
Einreichen von Krankmeldungen etc.

die Teilnehmer*innen haben das Recht
vom Vertrag zuriick zu treten bei
Wegfall der Férderung und bei Nicht-
forderung. Dariiber hinaus kénnen sie
jederzeif aus wichtigem Grund (zum
eispiel Arbeitsaufnahme) kiindigen.

Hinweis: Vertrdge sind
verpflichtend fir ALLE
MaBnahmen und ALLE
Teilnehmer*innen!
Unabhdngig davon, ob
eine Zuweisung in die
MaBnahme erfolgt
oder nicht!
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Diese Checkliste ist Teil des Webinar "AZAV-Grundlagen". Infos zum Webinar gibt es hier
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